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RESUMO

H& uma preocupacdo constante em torno da escassez dos recursos hidricos, principalmente em
contexto de desabastecimento humano. A indisponibilidade de &gua em quantidade e
qualidade necessarias a subsisténcia esta relacionada as situacfes de seca e estiagem, mas,
também, as desigualdades socioecondmicas, a gestdo dos recursos em geral e ao
comportamento humano para com os recursos naturais. No caso do municipio de Pedra Azul,
que possui uma populacdo caracterizada por sua vulnerabilidade social e geogréfica, o
contexto de restricdo hidrica pode acarretar em um agravamento dessa condicdo. Neste
sentido, objetiva-se, com este projeto, apresentar as acdes de salde voltadas para o
enfrentamento da restricdo hidrica, através de estratégias que concretizem a participacado
popular. Trata-se de um projeto de intervengéo, que utilizou-se do PES como instrumento
norteador, voltado para o municipio de Pedra Azul, em Minas Gerais, com énfase na
elaboracdo de medidas estratégicas articuladas e subdividas em dois eixos: Educacdo
Permanente e Educacdo em Salde. Essas acBes foram estabelecidas em consonancia com o
Plano de Contingéncia para Seca e Estiagem, com as agdes do VIGIAGUA e como um fator
preponderante, relacionado a importancia da Vigilancia Participativa como norteadora das
acOes de salde a serem tracadas. Espera-se que, com as acdes estabelecidas, os resultados de
médio a longo prazo demonstrem que a concretizacdo da Vigilancia Participativa, em um
contexto da restri¢do hidrica, é fator determinante nas mudangas comportamentais para com o
meio e, consequentemente, com elevado potencial de promover melhorias nas condi¢cdes de

salide no municipio.

Palavras-chave: Escassez de agua. Seca. Vigilancia em Salde. Educacdo em Salde.
Educacao Permanente.



ABSTRACT

There is a constant concern around the scarcity of water resources; the unavailability of
water in the quantity and quality necessary for subsistence is related to drought and
drought situations, but also to socioeconomic inequalities, the management of resources in
general and human behavior towards natural resources. In the case of the municipality of
Pedra Azul, which has a population characterized by its social and geographical
vulnerability, the context of water restriction can lead to a worsening of this condition. In
this sense, the objective of this project is to systematize health actions aimed at
confronting water restriction, through strategies that concretize popular participation. It is
an intervention project, which used the PES as a guiding instrument, focused on the
municipality of Pedra Azul/MG, with emphasis on the development of strategic measures
articulated and divided into two axes: Permanent Education and Health Education; these
actions were established in line with the Contingency Plan for Drought and Stretching,
with the actions of VIGIAGUA and, as a preponderant factor, showing the importance of
Participatory Surveillance as a guide for health actions to be outlined. It is expected that,
with the actions established, the results in the medium to long term, demonstrate that the
implementation of Participatory Surveillance in the context of water restriction is a
determining factor in behavioral changes towards the environment and, consequently,

promote improvements in health conditions in the municipality.

Key words: Water Shortage. Drought. Health. Health Education. Education Continuing.
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1 INTRODUCAO

A agua é um elemento natural renovavel que conclui seu ciclo hidrologico, através dos
processos fisicos e que carrega, intrinsecamente, a ideia de abundancia e disponibilidade livre
na natureza (FAYER et al., 2018). A agua doce, especificamente, é considerada um bem
essencial para subsisténcia da vida no planeta, uma vez que interfere, direta e indiretamente,
nas condicdes da saude e da dignidade humana (RIBEIRO e ROLIM, 2017).

Igualmente, a sua utilizacdo esta presente em atividades precursoras de bens
comerciaveis — agricultura, turismo, producdo de energia, entre tantos outros — o que fez com
que a agua adquirisse uma conceituacdo de bem mercadolégico, adquirindo valor econémico
e sendo submetida a precificacdo ou atribuicdo de valores a sua utilizacdo (RIBEIRO e
ROLIM, 2017).

Afirmando a influéncia da agua na condi¢do de saude e na qualidade de vida das
pessoas e considerando a salde no seu conceito mais abrangente, sua escassez pode resultar
em impactos no bem-estar bioldgico, psiquico, econdmico e social dos individuos e
comunidade e, consequentemente, na satde publica; exemplo disso sdo as situacdes de seca e
estiagem.

Cabe ainda ressaltar que, no tocante a qualidade de vida, a agua é fator gerador de
conflitos no mundo, conforme afirma Espada (2002, p. 179):

A auséncia de guerras pela agua ndo é sindnimo de auséncia de conflitos pela
agua, e é incorreto pensar que as guerras pela agua ndo sdo uma realidade,
pois o espectro da Guerra causada pela agua é uma realidade inerente aos
recursos hidricos internacionais.

A seca e estiagem sdo considerados desastres naturais por eventos climatolégicos e
referem-se respectivamente a insuficiéncia de precipitacdo pluviométrica com restricao
sustentada das reservas hidricas de determinada regido por tempo prolongado e ao periodo de
baixa pluviosidade ou auséncia da mesma, com reducdo significativa da umidade do solo
(BRASIL, 2015). Ressalta-se que, apesar da sua caracteristica climatoldgica, o
comportamento humano para com 0 meio ambiente pode resultar em agravamento desses
tipos de desastres.

Além disso, a seca possui uma maneira peculiar de atuar como desastre, sendo
considerada, portanto, como desastre extensivo, no qual os efeitos surgem sutilmente, de

modo moroso e silencioso, 0 que acarreta em dificuldades na visibilidade dos seus impactos, e

10



na delimitacdo do inicio e do término do evento; diferente dos desastres intensivos —
terremotos, inundacdes, entre outros (BRASIL; MS; OPAS, 2015).

Neste contexto, propde-se elaboracdo de um projeto de intervencdo em salude no
municipio de Pedra Azul, uma vez gque esse municipio encontra-se em uma regido seca do
norte do estado de Minas Gerais e vem enfrentando problemas de salde relacionados aos
desastres de estiagem e seca. Este plano de acdo objetiva um favorecimento da qualidade de
salde e vida para a populacdo do municipio, por meio de acOes estratégicas de prevencao dos

agravos de saude relacionados a seca, no ambito da Vigilancia em Saude.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral
Desenvolver um plano de intervencdo da Vigilancia em Salde com medidas
estratégicas que minimizem os impactos a salde decorrentes da restricdo hidrica, em um

municipio de Minas Gerais, por meio da gestdo participativa.

2.2 Objetivos Especificos

e Apresentar as acOes de salde em resposta aos impactos decorrentes da seca e estiagem
no municipio;

e Promover o preparo das equipes de saude diante dos impactos da situacdo de seca e
estiagem por meio de a¢des de educacao permanente em saude;

e Intensificar a articulacdo entre salde e comunidade, a fim de construir estratégias de
resiliéncia para eventos futuros;

e Promover a Vigilancia Participativa.

12



3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 Agua e satde

A agua é um recurso definido como indispensavel para o ser humano em todo o seu
ciclo de vida; em sua apresentacdo potavel e segura. O acesso a ela e o suprimento adequado é
visto como direito de todas as pessoas (BRASIL, 2001).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (BRASIL, 2001), os critérios para
definicdo da seguranca de acesso a agua para consumo humano séo: quantidade, qualidade,
continuidade, cobertura e custo. Ou seja, deve ser ofertada em quantidade suficiente para
contemplar as necessidades domésticas cotidianas, ndo apresentando riscos a salde, com
disponibilidade continua, a custo acessivel.

H4, ainda, outras definicdes da dgua para consumo humano, de acordo com a portaria
N° 2914/11 do Ministério da Salde:

e Agua para consumo humano — é a 4gua potavel que, independente da sua origem, pode ser
utilizada para ingestéo, preparo e producéo de alimentos e para higiene pessoal;

e Agua potavel — é a 4gua que atende aos critérios adotados como parametros para alcance
da qualidade e da isencgdo de riscos a saide humana.

No que se refere a agua e sua relacdo direta com a saude, a OPAS (2015, p. 1) afirma
que “a agua tem influéncia direta sobre a saude, a qualidade de vida e o desenvolvimento do
ser humano”. Lucena (2013) corrobora a importancia da agua para a satude humana quando a
considera um recurso fundamental a vida humana nas dimens@es biolégica e social.

A agua em quantidade e qualidade deficientes atua como propagador de riscos a saide
humana. Sua escassez repercute em agravos relacionados as mas condigdes de higiene
(pessoal e domiciliar), sua qualidade deficitaria pode gerar agravos relacionados a presenca de
agentes e /ou componentes nocivos a saude; além disso, 0 armazenamento da agua, que diz
respeito & sua disposicdo no ambiente fisico, pode também gerar agravos a saude provenientes
da reproducao de vetores, hospedeiros, entre outros (BRASIL, 2015).

E inegavel a influéncia da qualidade e quantidade da agua sobre a saide humana;
guando ndo ha qualidade e quantidade, ha o surgimento de riscos a salde humana de curto,
médio e longo prazo. Diante do exposto, é imprescindivel a necessidade de manutencdo da
qualidade da agua, bem como, o abastecimento em quantidade suficiente, a fim de que haja o

acesso para toda a populacéo, no sentido de manter as boas condicGes de saude.
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3.2 Implicacbes da seca na saude
Com relagdo ao fendmeno da seca, Grigoletto et al. (2015, p. 710) afirma que:

Considera-se que a seca seja uma das principais ameacas de desastres naturais, cujos
impactos sdo agravados quando associados a condicdes precérias de subsisténcia e a
vulnerabilidade socioeconémica de uma determinada populacdo. A ocorréncia de
seca causa, portanto, maiores impactos em regides pobres ou em desenvolvimento,
onde os fatores condicionantes e determinantes de salde ja4 se encontram
comprometidos.

No que se refere a saude, o periodo de seca e estiagem ocasiona grandes prejuizos
devido a diversos fatores como: reducdo da quantidade e qualidade da agua superficial e
subterranea, na producdo de alimentos, na qualidade do ar, nas condi¢des de limpeza,
saneamento e higiene, nas condi¢Oes financeiras dos habitantes e, inclusive, na prestacdo de
servicos de saude locais (BRASIL, 2015).

Além dos fatores climaticos, observam-se questes relacionadas ao comportamento
humano que resultam na escassez dos recursos naturais, exemplo disso é a relacdo
desfavordvel entre os seres humanos e o meio — baseada no beneficio unilateral.
Corroborando essa afirmacdo, o estudo de Fonseca (2010) revela que, por parte dos seres
humanos, ha um predominio da concepcdo de que o meio deve conter as condicdes
necessarias a sobrevivéncia, bem-estar e seguranca humana, em detrimento da concepcdo do
meio como condi¢cdo indispensavel para a sobrevivéncia dos seres humanos, que deve ser
cuidado e respeitado.

Jacobi et al (2016 p.), reforcam a influéncia do comportamento humano na escassez da
agua:

Vive-se um quadro de crescente insustentabilidade em relacdo a agua, relacéo
que é perpassada por dois aspectos: de um lado o aumento dos desastres
climaticos (secas, enchentes) e, do outro, a contaminacao dos cursos d agua
que tornam cada vez mais caro o abastecimento de agua potavel para a
populagdo planetaria.

As repercussdes na saude decorrentes da seca sdo variadas: doencas gastrointestinais
agudas, doencas de transmissdo hidrica e alimentar, doencas transmitidas por vetores e
zoonoses, desidratacdo, doencas infecciosas, parasitoses, desnutri¢cdo, doengas respiratorias,
micoses, reacdes alérgicas, dermatites, doencas infeciosas alimentares, além de transtornos
psicoldgicos (BRASIL, 2015).

14



3.3 A Vigilancia em Saude no contexto da escassez dos recursos hidricos

A crise hidrica e a deficiéncia do saneamento basico é acima de tudo uma crise
relacionada a gestdo, a governancga, uma vez que ambos estdo arraigados nas condicGes de
pobreza, de desigualdades sociais, nas relagdes injustas de poder (CARVALHEIRO, 2015).

Fayer et al. (2018) corroboram a importancia da gestéo diante da escassez dos recursos
hidricos; eles afirmam que a escassez hidrica exige cada vez mais da administracdo publica,
comunidade cientifica e sociedade na construcdo de ideias e estudos inovadores com a
finalidade de realizar uma gestdo da dgua mais eficaz e eficiente.

A gestdo dos servicos de saude, atraves da Vigilancia em Saude, surge neste cenario
como articuladora das estratégias para minimizacdo de riscos dos impactos da situagdo de
seca e estiagem e para a prevencao deles (OPAS, 2015).

De acordo com a Portaria de Consolidacdo n°® 05, de 28 de Setembro de 2017, € de

responsabilidade dos municipios:

| - exercer a vigilancia da qualidade da 4gua em sua area de competéncia, em
articulacdo com os responsaveis pelo controle da qualidade da &gua para
consumo humano;

Il - executar acBes estabelecidas no VIGIAGUA, consideradas as
peculiaridades regionais e locais, nos termos da legislagdo do SUS;

I11 - inspecionar o controle da qualidade da agua produzida e distribuida e as
praticas operacionais adotadas no sistema ou solugdo alternativa coletiva de
abastecimento de agua, notificando seus respectivos responsaveis para sanar
a(s) irregularidade(s) identificada(s);

IV - manter articulagdo com as entidades de regulagdo quando detectadas
falhas relativas a qualidade dos servicos de abastecimento de agua, a fim de
que sejam adotadas as providéncias concernentes a sua area de competéncia;
V - garantir informacGes a populacdo sobre a qualidade da &gua para
consumo humano e os riscos a saude associados, de acordo com mecanismos
e os instrumentos disciplinados no Decreto n°® 5.440, de 4 de maio de 2005;
VI - encaminhar ao responsével pelo sistema ou solugdo alternativa coletiva
de abastecimento de &gua para consumo humano informagdes sobre surtos e
agravos a saude relacionados a qualidade da agua para consumo humano;

VIl - estabelecer mecanismos de comunicacdo e informagdo com o0s
responsaveis pelo sistema ou solugdo alternativa coletiva de abastecimento de
agua sobre os resultados das agdes de controle realizadas;

VIII - executar as diretrizes de vigilancia da qualidade da 4gua para consumo
humano definidas no &mbito nacional e estadual;

IX - realizar, em parceria com os Estados, nas situaces de surto de doenga
diarreica aguda ou outro agravo de transmissdo fecal oral, os seguintes
procedimento:

a) analise microbioldgica completa, de modo a apoiar a investigacao
epidemioldgica e a identificacdo, sempre que possivel, do género ou espécie
de microorganismos;

b) analise para pesquisa de virus e protozodrios, quando for o caso, ou
encaminhamento das amostras para laboratdrios de referéncia nacional
guando as amostras clinicas forem confirmadas para esses agentes e 0s dados
epidemioldgicos apontarem a agua como via de transmissao; e

c) envio das cepas de Escherichia coli aos laboratorios de referéncia nacional
para identificacdo soroldgica;
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X - cadastrar e autorizar o fornecimento de agua tratada, por meio de solucao
alternativa coletiva, mediante avaliacdo e aprovacdo dos documentos
exigidos no art. 14 desta Portaria.

Dentre as ac¢bes que cabem ao municipio, destaca-se 0 VIGIAGUA - também
denominado Plano Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano.
Tal plano se configura como estratégia de ocupar uma lacuna no setor de Vigilancia em
Saude; criado nos pilares do Sistema Unico de Satde (SUS). Tem o objetivo de garantir a
populacdo o acesso a agua em quantidade suficiente e qualidade compativel com o padréo
de potabilidade, como parte integrante das acfes de promocdo da salde e prevencdo dos
agravos transmitidos pela agua, através do estabelecimento de acBes adotadas
continuamente pelas autoridades de saude publica (BRASIL, 2005).

Para a implementagdo do VIGIAGUA, algumas agdes sdo imprescindiveis: a)
coordenacdo da vigilancia da qualidade da &gua para consumo humano — as metas e 0s
objetivos serdo atingidas de maneira descentralizada; b) normalizacdo de procedimentos —
os procedimentos a serem realizados em cada esfera sdo definidos previamente a fim de
nortear sua concretizagdo e desenvolvimento de recursos humanos — que resulta das acoes
voltadas para o preparo dos profissionais envolvidos na vigilancia da qualidade da &gua
(BRASIL, 2005).

Além dessas acOes, destaca-se ainda a necessidade do desenvolvimento de estudos e
pesquisas, identificacdo, cadastramento e inspecdo permanentes das diversas formas de
abastecimento de agua, estruturacdo da rede laboratorial para vigilancia da qualidade da dgua
para consumo humano, monitoramento da qualidade da &gua para consumo humano,
avaliacdo e analise integrada dos sistemas de informacdo, avaliacdo ambiental e
epidemioldgica, considerando a analise sistematica de indicadores de saude e ambiente,
analise e classificacdo do grau de risco a saude das diferentes formas de abastecimento de
agua, atuacdo junto ao(s) responsavel(is) pela operacdo de sistema ou solugéo alternativa de
abastecimento de agua para correcdo de situagfes de risco identificadas, realizacdo de
inquéritos e investigacdes epidemiologicas, quando requerida, disponibilizacdo de
informacdes. Por altimo, enfatiza-se a educacdo, comunicagao e mobilizacéo social — uma vez
que é de extrema importancia o envolvimento da comunidade nas decisdes inerentes a sua
prépria realidade (BRASIL, 2005).

Na sua fase operacional, conforme BRASIL (2015, p.79), o VIGIAGUA prevé

algumas atividades basicas, dentre elas destacam-se:
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1. identificacdo, cadastramento e inspecdo dos sistemas e das solucdes
alternativas coletivas e soluc6es individuais de abastecimento de agua;

2. monitoramento da qualidade da &gua distribuida por sistemas de
abastecimento de agua e solucGes alternativas coletivas. Para as solucdes
individuais, o monitoramento ficara a critério dos municipios considerando as
peculiaridades locais;

3. desenvolvimento de programas de educacdo, comunicacdo e mobilizacdo
social voltados para a melhoria das condi¢bes de salubridade das solucGes
individuais de abastecimento de agua e das instalagdes intradomiciliares;

4. analise dos dados do sistema de informacdes de vigilancia da qualidade da
agua para consumo humano (Sisagua);

5. analise epidemiolégica a partir dos dados das doengas e agravos de
transmisséo hidrica correlacionada com os dados do Sisagua;

6. definicdo dos indicadores de risco especificos em funcdo das
caracteristicas locais dos sistemas e solugdes alternativas coletivas e
individuais de abastecimento de &gua; 7. avaliacdo do programa a partir de
indicadores de desempenho pré-definidos;

8. avaliacdo e classificagdo dos sistemas de abasteci mento de agua e das
solucdes alternativas coletivas por tipo e grau de risco.

Diante do exposto, a Vigilancia em Salde apresenta papel de extrema importancia na
consecucao das acBes de saude voltadas para prevencao de doencas e promoc¢do da saude

nos municipios acometidos pela situacao de escassez hidrica.
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4 JUSTIFICATIVA

Inmeros municipios do estado de Minas Gerais enfrentam situacdes de
vulnerabilidade com relacdo a escassez hidrica, especificamente, 0 municipio de Pedra Azul;
fato comprovado pelo seu indice pluviométrico — sua média anual é de 863mm, valor muito
proximo do menor indice de pluviosidade do estado de Minas Gerais — que varia de 650mm a
2100mm de acordo com o Boletim de Pesquisa e Desenvolvimento (2010). A Prefeitura
validou o Decreto 030/2019, conforme consta na pagina eletrénica da Prefeitura Municipal de
Pedra Azul, que declara situacdo de emergéncia decorrente do baixo indice pluviométrico dos
ultimos cinco anos, do esgotamento de nascentes e coOrregos, da escassez de agua para
consumo humano, dos prejuizos significativos na agricultura e pecuaria, entre outros; além de
estabelecer proibicdes a fim de minimizar os danos.

Neste contexto e a luz da reflexdo feita por Grigoletto et al. (2015, p. 710) sinaliza-se
que a seca no municipio de Pedra Azul tem seus impactos significativamente acentuados, uma
vez que ela se insere num contexto de susceptibilidade a precarias condi¢cdes de salde,
moradia, acesso a saneamento bésico, escolaridade, renda mensal média, entre outros;
confirmando pelos dados do Atlas de Desenvolvimento Humano (2010) seu IDHM (0,627) —
sua maior contribuicdo é o IDHM longevidade e, consequentemente IDHM renda e IDHM
educacdo; representando um indice mais baixo que o IDHM de Minas Gerais (0,731) e
inferior também ao IDH do Brasil (0,759).
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5 METODOLOGIA

Trata-se de um projeto de intervencdo voltado para o municipio de Pedra Azul/MG,
com énfase na elaboracdo de medidas estratégicas articuladas, em consonancia com o Plano
de Contingéncia para Seca e Estiagem e com as a¢des do Programa Nacional de Vigilancia da
Qualidade da Agua para Consumo Humano (Vigiagua), a fim de zelar pela saiude da
populacdo em geral, buscar a protecdo com relacdo aos impactos da escassez hidrica e reduzir
0s seus efeitos nocivos.

O projeto de intervencdo é fundamentado nos pressupostos da pesquisa acdo e, de
acordo com o documento de Especializacdo em Salde da Familia (2015, p. 5) ele:

[...] denomina-se Projeto de Intervencdo porque vai interferir em algo que ja
existe. O Projeto de Intervencgéo deve ser compreendido e desenvolvido como
acdo conjunta, partilhada entre atores do contexto. Logo, ndo se trata da
elaboracédo solitaria de um Projeto para, posteriormente, outros executarem.
Trata-se, ao contrario, de um Projeto que desde sua proposi¢ao, ocorre no e
com o coletivo.

Utilizou-se o PES (Planejamento Estratégico Situacional) como ferramenta
metodoldgica para subsidiar a elaboracéo do projeto de intervencdo relacionado a situacdo de
seca e estiagem no municipio de Pedra Azul - MG.

Conforme Cazagrande e Pontes (2018), o planejar implica na estratégia e no pensar
antes, durante e ap6s uma acéao planejada; planejar permite tratar as decisdes futuras, além de
debater o contexto atual. Além disso, o planejamento constitui uma ferramenta gerencial
indispensavel quando ha a pretensdo de se estabelecer novos rumos, estabelecer uma direcao a
fim de reparar e combater situacdes que necessitam de intervencdes.

No setor saude, no qual as demandas aumentam progressivamente e 0S recursos se
tornam cada vez mais escassos, 0 planejamento é uma ferramenta gerencial indispensavel
(CAZAGRANDE e PONTES, 2018).

O PES surgiu no ano de 1970 por Carlos Matus e prevé quatro momentos

fundamentais: explicativo, normativo, estratégico e tatico-operacional (KURCGANT, 1991):
e Momento explicativo: compreende a avaliacdo da realidade, momento em que ha o

levantamento dos problemas, suas possiveis razdes; é realizada a andlise dos

problemas.
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e Momento normativo: momento em que hd o surgimento dos objetivos a partir das
causas e dos nos criticos, bem como o estabelecimento das acGes para atingir 0s
resultados.

e Momento estratégico: € o momento em que ha a avaliacdo da viabilidade do plano em
todas as suas dimens0es, analisa-se as restricdes e as facilidades para execucdo das
acoes.

e Momento tatico-operacional: ¢ 0 momento em que se concretiza a acao; as acdes sao
executadas e avaliadas. Este momento ndo constara neste projeto de intervencdo, uma

vez que a implementacédo se dard numa data futura.

5.1 Momento explicativo

5.1.1 Caracterizacdo do Local

De acordo com o IBGE, Pedra Azul € um municipio brasileiro, localizado no nordeste
do estado de Minas Gerais — especificamente no Baixo Jequitinhonha, a 720 quildmetros da
capital mineira, com extensdo territorial de 1 618,686 km?, é um municipio de clima
sublimido seco e sua economia é baseada na agropecuaria e na mineracao.

Sua populacdo € de, aproximadamente 24.319 pessoas, possui piramide etéria
caracteristica de subdesenvolvimento (baixa expectativa de vida e alto indice de natalidade);
em 2017, o salario médio mensal era de 1,7 salarios minimos (relativo aos trabalhadores
formais), sendo que 46,7% da populacdo perfazia rendimentos mensais de até meio salario
minimo, o que caracteriza uma populacdo de baixa renda; em 2010, a taxa de analfabetismo
foi de 26,4%, 20,68% de criancgas de 4 a 5 anos estavam fora da escola, 31,24% das pessoas
de 15 a 24 anos ndo trabalhavam e eram vulneréveis a pobreza.

Quanto a saude, em 2017, a taxa de mortalidade infantil média é de 16,72 para 1000
nascidos vivos, maior que a do Brasil e do Estado de Minas Gerais neste mesmo periodo (12,8
para 1000 nascidos vivos e 10,4 , respectivamente) e as internagdes por diarreia contabilizam
3,3 para cada 1000 habitantes, no Estado de Minas Gerais ocupa 0 79° lugar dos 853
municipios com essa taxa; aproximadamente 28,4% dos domicilios ndo possuem esgotamento
sanitario adequado; em 2010, o indice de Desenvolvimento Humano foi de 0,627, conforme

ja mencionado, menor que o estado mineiro e que o pais.
5.1.2 Repercussdes da escassez hidrica na saude

Tendo em vista os efeitos da seca sobre a salide humana, sdo elencadas as principais

repercussdes na salde que podem interferir na morbimortalidade do municipio bem como
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suas possiveis causas (Quadro 1) — por motivos didaticos, as principais consequéncias foram

elencados em seis Grupos (G):

Quadrol: Relacdo das repercussdes no setor salde decorrentes da seca e suas possiveis

causas.

Grupos Repercussdes na saude Possiveis causas

G-1 Doencas gastrointestinais agudas (diarreias, infeccoes); Prejuizos na
Doengas de transmisséo hidrica e alimentar; quantidade e qualidade
Doencas transmitidas por vetores e zoonoses; Desidratacdo; | da agua superficial e
Doencas infecciosas; subterranea.
Parasitoses (verminoses).

G-2 Desnutricdo aguda e suas complicagbes (como baixo | Prejuizos na qualidade
desenvolvimento fisico e intelectual, além de anemia) e e quantidade dos
deficiéncia no sistema imunoldgico; alimentos.

Doencas infecciosas de transmissdo hidrica e alimentar
(DDA, colera, hepatites A e E);

Doengas gastrointestinais agudas;

Parasitoses (verminoses).

G-3 Doengas respiratdrias (rinite alérgica e asma); Prejuizos na qualidade
InfeccAo respiratéria aguda (bronquite, sinusite e  doar.
pneumonia);

Doencas infecciosas flngicas (micoses);
Reacdes alérgicas.

G-4 Doengas infecciosas de pele (dermatites). Prejuizos na limpeza,
Doencas parasitarias (verminoses). no saneamento e na
Doencas infecciosas (gripe, conjuntivite, tracoma). higiene.

Doencas infecciosas alimentares (hepatite A).

G-5 Transtornos psicologicos (ansiedade, estresse e depressdo) e | Prejuizos nas
mudancas comportamentais (agressividade e suicidio, = condigdes econdmicas
podendo gerar problemas secundarios, a exemplo de | e financeiras.
violéncia fisica).

G-6 Doencas infecciosas; Prejuizos e

Interrupcéo dos servicos de salde;
Perda de vacinas e medicamentos.

comprometimentos nos
servicos de saide

Fonte: Adaptacdo (BRASIL, 2015)

O G-lapresenta as repercussdes decorrentes dos prejuizos na quantidade e qualidade
da agua superficial e subterranea; nos periodos de seca, essa diminuicdo traz efeitos diretos e
indiretos como: a reducdo da produgdo de alimentos (agricultura, pesca), do volume de &dgua
para consumo humano, interferéncias no funcionamento dos servicos de saude — o0 que
compromete as atividades sanitarias, além de interferir nos sistemas de distribuicdo de agua,
limpeza urbana e saneamento basico (BRASIL, 2015).

O G-2 tem causas condizentes com o comprometimento da qualidade e quantidade dos
alimentos, uma vez que a seca pode ocasionar a escassez de alimentos e, nos casos em que
esse periodo é prolongado, os problemas nutricionais sdo ainda mais evidentes; além disso, a
qualidade pode ser afetada devido a utilizacdo inadequada de &gua contaminada (BRASIL,
2015).
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Levando em consideracdo o clima do municipio, os periodos de seca séao
acompanhados da baixa umidade do ar, além da poeira e do calor, 0 que pode gerar e/ou
intensificar a ocorréncia do G-3 (BRASIL, 2015).

Quanto ao G-4, suas causas estdo interligadas ao comprometimento da limpeza,
saneamento e higiene, o que interfere diretamente no controle e/ou reducéo de varias doencas
que sdo veiculadas por alimentos contaminados, ou que estdo relacionadas a saneamento
basico e higiene comprometidas (BRASIL, 2015).

O G-5 esta diretamente ligado as repercussdes causadas pelas dificuldades financeiras
e econdmicas que, por sua vez, sdo decorrentes de perdas econdmicas e de bens materiais e,
muitas vezes geram migracdo dos habitantes em busca de novas oportunidades, moradia,
emprego, fontes alternativas de &gua ou migracdo para outros estados para suprir as
necessidades bésicas da familia (BRASIL, 2015).

Por altimo, o G-6 esté relacionado ao comprometimento dos servicos de saude, 0 que
pode corroborar no agravamento das condi¢bes de salde da populacdo; além do risco de
privacdo de energia elétrica que coloca em risco equipamentos, farmacos e insumos da
imunizacdo (BRASIL, 2015).

5.2 Momento normativo
Diante do estabelecimento dos mecanismos causais dos impactos da seca nas
condicdes de salde, surge a necessidade do estabelecimento dos objetivos, bem como as

acOes necessarias para atingi-los (BRASIL, 2015).

Quadro 2: Relacao dos objetivos e acdes de salde relacionadas.

Objetivos

Apresentar as acOes de salde em resposta
aos impactos decorrentes da seca e
estiagem no municipio;

Promover o preparo das equipes de saude
diante dos impactos da situacdo de seca e
estiagem por meio de ac¢Oes de educacédo
permanente em saude;

Intensificar a articulagdo entre salde e
comunidade, a fim de construir
estratégias de resiliéncia para eventos
futuros;

Acoes relacionadas

- Elaborar plano/projeto de intervengdo para
enfrentamento dos impactos na salde nos
periodos de seca e estiagem no municipio.

- Estabelecer rotina de educagdo permanente
para profissionais de salde, visando promover o
preparo das equipes de salde diante dos
impactos da situacdo de seca e estiagem.
Temadticas: Vigilancia e controle de doengas
transmissiveis e ndo transmissiveis; Deteccao
de surtos e epidemias; Monitoramento e
notificagdo de morbimortalidade; Vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano.

- Estabelecimento de acdes educativas nas
comunidades para a promocao da satde;

- Fortalecimento de redes de parcerias intra e
intersetoriais;
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4/ Promover a Vigilancia

Participativa.

Fonte: BRASIL, 2015.

5.3 Momento estratégico

em Salde

- Definicdo dos meios e das redes de
comunicacao;

- Elaboragdo e distribuicdo de informes,
boletins etc.

- Viabilizar a efetiva participagdo social na
vigilancia dos processos de desenvolvimento,
como também da forma como se expressam nos
territorios, para que sejam corresponsaveis na
construcao de sua sustentabilidade, na dimensao
de promover e garantir o direito a saude.

- Estimular a participagdo da comunidade no
controle social e gestdo de salde, através de
articulagio  com  entidades, instituicGes,
organizagOes ndo governamentais, associagdes,
cooperativas e demais representacdes das
comunidades presentes no territério, inclusive
as populacdes em situacdo de vulnerabilidade e
assegurar 0 acesso as informacbes aos
representantes da comunidade e do controle
social.

As acdes de salde serdo analisadas pela gestdo municipal, profissionais da salde,

Conselho Municipal de Satde — a fim de reafirmar a articulagdo do setor saude e comunidade

-, a partir dai, estabelecer os recursos disponiveis e a capacidade da aplicabilidade do projeto

de intervencéo.
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6 PROPOSTA DE INTERVENCAO

O projeto de intervencdo tem como foco as a¢des de saude que trazem efeitos de curto,
médio a longo prazo e estdo diretamente ligadas ao preparo constante das equipes de saude,
dos profissionais envolvidos no abastecimento publico de agua e as mudangas do

comportamento humano no uso racional da agua.

6.1 Estabelecimento do cenario de risco

Inicialmente, h& a necessidade da definicdo da situacdo do cenario de risco para, a
partir de entdo, estabelecer as acdes estratégicas com base no nivel de resposta; o cenario de
risco avalia as chances da ocorréncia de um evento, sua relevancia no municipio e as
provaveis repercussdes nocivas. O municipio de Pedra Azul possui o cenario de risco a ser

avaliado.

Quadro 3: Identificacdo do Cenario de risco.

CENARIO DE RISCO

1.| Nome do risco Seca e estiagem

2. Local Municipio de Pedra Azul

3. Descricdo O municipio apresenta condi¢Ges climaticas caracterizadas por:
clima é considerado sub-Umido seco; precipitacdo com média anual
de, aproximadamente, 860 mm e o periodo de maior precipitagdo
ocorre entre novembro e margo, concentrando cerca de 80% da
chuva total nesses meses. A temperatura dessa localidade apresenta
uma média mensal que varia entre 24,4 em fevereiro a 19,5 em
julho, sendo que a temperatura média das maximas varia de 25,3°C
a 30,7°C e das minimas varia de 14,7°C a 19,7°C. Em relacdo a
umidade relativa do ar a média anual é de 73%, sendo que a
méaxima chega a 77% nos meses de maio e junho e a minima atinge
69% em setembro e outubro, h uma elevagdo relativa no inverno
comparado ao verao, devido a pequena, porém sensivel reducéo da
temperatura. A deficiéncia hidrica é elevada e se concentra
fortemente no periodo de maio até setembro, o qual apresenta
precipitagdes despreziveis ou ausentes.

4.| Resumo histérico Decreto 042/2017 (22/06/17); Decreto 040/2018 (15/08/18);
Decreto 026/2019 (24/04/19).

5. Fatores contribuintes Prejuizos nas reservas de agua superficial e subterranea, falta de
agua ou acesso a agua inadequada para consumo humano através de
fontes alternativas.

6. Perfil Epidemiolégico Ocorréncia de doengas transmissiveis e outros agravos relacionados
a seca (diarreia, infeccdes gastrointestinais, desidratagéo).

7. Evolucdo e possibilidade de = Possibilidade de monitoramento e alerta nos periodos mais criticos

monitoramento e alerta da seca e das acOes de reducdo dos impactos da falta de agua na
salide humana.
8. Resultados estimados Ha a possibilidade de reducdo dos prejuizos a saude humana,

decorrentes do desastre associado a seca ou a estiagem.
Fonte: Adaptado: BRASIL, 2015; SILVA e FERREIRA, 2011.
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Uma vez estabelecido o cenario de risco, sdo tracadas as aces deste projeto de
Intervencédo voltados para a Vigilancia em Salde e Atencdo a Saude, por 2 eixos: Educacéo

Permanente e Educacéo em Saude.

6.2 Detalhamento das acgdes

6.2.1 Eixo | — Educacéo Permanente

A atividade de educacdo permanente em salde ¢é definida como a aprendizagem que se
da no ambito laboral, atraves da incorporacdo do processo ensino-aprendizagem ao cotidiano
dos profissionais de saude, com o intuito de transformar as praticas profissionais. A educacgéo
permanente parte do pressuposto de que as pessoas trazem consigo experiéncias e
conhecimentos do ambiente de trabalho o que permite o desenvolvimento dos profissionais
em geral, aumento da capacidade de resolubilidade diante das necessidades da populagédo
(BRASIL, 2009).

Grigoletto et al. (2015, p. 717) corroboram a ideia de que a educagdo permanente traz
qualidade ao processo de trabalho o que promove uma resposta eficiente diante dos problemas

de saude:

A organizacdo e a preparacdo prévia dos servigos e equipes de salde sdo
fundamentais para a gestdo da informacdo e para a avaliagdo das licGes
aprendidas, bem como para o aprimoramento do processo de trabalho, que se
desenvolve de forma continua e permanente.

Além disso, ha a necessidade de se incorporar as atividades de educacdo permanente a
visdo e o enfoque ecossistémico da saide humana. Gomes e Minayo (2006) relatam que este
enfoque tem o objetivo de:

[...] realizar tedrica e praticamente a integracéo interdisciplinar da satde e do
ambiente por meio do desenvolvimento de ciéncia e da tecnologia, gerada e
aplicada em consonancia com gestores publicos, privados, com a sociedade
civil e os segmentos populacionais afetados.

Este enfoque é reconhecido mundialmente pela eficacia na resolucéo de problemas de
salde; ele proporciona a promogéo da saude através do fortalecimento das acbes comunitarias
e desenvolvimento das potencialidades individuais dos atores sociais. O enfoque
ecossistémico baseia-se nos pilares da transdisciplinaridade, da participacdo social e da
equidade de género, buscando entender a realidade local e buscar a concepcdo de escolhas
saudaveis (GOMES e MINAYO, 2006).
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O envolvimento dos profissionais de satde baseado no enfoque ecossistémico, tem a
potencialidade de promover uma profunda consciéncia com relacdo aos impactos da atividade
humana no meio ambiente e, consequentemente, na satde humana.

Acdo 1: Estabelecer rotina de educacéo permanente para profissionais de saude

e Objetivo(s): Sistematizar as acGes de salde em resposta aos impactos decorrentes da
seca e estiagem no municipio; promover o preparo das equipes de salde diante dos
impactos da situacdo de seca e estiagem através da educacdo permanente, reduzindo
sua exposi¢do; minimizar ou prevenir os efeitos nocivos da seca por meio da atuacao
na iminéncia do desastre.

e Responsavel(is) pela agdo: profissionais do setor de Vigilancia em Salde.

e Pdblico-alvo: profissionais de saude que atuam na Atencao Primaria a Saude.

e Estratégia(s): programacdo de encontros, rodas de conversa, capacitacbes com
participacdo ativa dos integrantes — baseados em metodologia ativa de ensino, em
detrimento do método tradicional; articulacdo com a rede de salde; abordagem acerca
dos impactos da seca e estiagem, qualidade da agua para consumo humano, uso
racional da &gua, manejo qualificado da agua proveniente de fontes alternativas,
monitoramento da qualidade da agua para consumo humano, identificacdo de
populacdes vulneraveis, importancia da vigilancia nos sistemas de abastecimento
publico, medidas para uso racional da agua nos servicos publicos; reflexdo sobre as
atividades industriais que consomem e poluem a agua e sua relacdo com a salde no
municipio, estabelecimento de mecanismos para vigilancia da qualidade da &gua,
como atividade rotineira e preventiva, conforme orientacdes do Ministério da Saude.
Vigilancia e controle de doencas transmissiveis e ndo transmissiveis; deteccdo de
surtos e epidemias; monitoramento e notificacdo de morbimortalidade; vigilancia da
qualidade da &gua para consumo humano;

e Recurso(s) necessario(s): material audiovisual.

e Periodicidade: Mensal.

e Prazo: Inicio imediato, por tempo indeterminado.

e Resultado(s) esperado(s): Minimizar os impactos & saude decorrentes da situacdo de
seca e estiagem atraves do fortalecimento da capacidade de atuacdo e organizacéo do
processo de trabalho na Atencao Primaria.

e Avaliacdo: monitoramento semestral dos indicadores de salde relacionados aos

impactos da seca e estiagem.
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Acdo 2: Estabelecer rotina de educacédo permanente para profissionais responsaveis

pelo abastecimento de agua

Objetivo(s): Sistematizar as acdes de saude em resposta aos impactos decorrentes da
seca e estiagem no municipio; minimizar ou prevenir os efeitos nocivos da seca por
meio da atuacdo na iminéncia do desastre.

Responsavel(is) pela acdo: profissionais do setor de Vigilancia em Salde;
profissionais da Atencéo Basica.

Publico-alvo: profissionais responsaveis pelo abastecimento de agua (pipeiros).
Estratégia(s): programacgdo de encontros, rodas de conversa, capacitacbes com
participacdo ativa dos integrantes — baseados em metodologia ativa de ensino, em
detrimento do método tradicional; abordagem acerca dos impactos da seca e estiagem,
qualidade da &gua para consumo humano, uso racional da &gua, manejo qualificado da
agua proveniente de fontes alternativas, monitoramento da qualidade da &gua para
consumo humano, identificacdo de populacdes vulneraveis.

Recurso(s) necessario(s): material audiovisual.

Periodicidade: Trimestral.

Prazo: Inicio imediato, por tempo indeterminado.

Resultado(s) esperado(s): Minimizar os impactos a salde decorrentes da situacdo de
seca e estiagem através do fortalecimento da capacidade de atuacdo e organizacéo do
processo de trabalho no abastecimento de agua.

Avaliacdo: monitoramento da qualidade da agua.

6.2.2 Eixo Il — Educacao em Saude

A Educacdo em salde é uma estratégia utilizada por profissionais de satde no intuito

de promover saude e prevenir doencas; através dela é possivel produzir um processo de

aprendizagem atraves da fusdo dos saberes cientifico, popular e senso comum; atua como uma

nova perspectiva de promocao a saude e visa a énfase nos estabelecimentos e identificagdes
de habitos de vida saudaveis (RAMOS et al., 2017).

As atividades de educagdo em salde envolvem a troca de informacdes, experiéncias,

ideias, opinies, conceitos, entre outros e, na perspectiva da realizacdo da Vigilancia

Participativa, almeja-se a comunidade como representante autbnomo na construcdo de

propostas, sugestdes e intervencgdes; Santos (2007, p. 32) identifica a importancia dessa

interacdo dialdgica:
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A possibilidade de que a ciéncia entre ndo como monocultura mas como
parte de uma ecologia mais ampla de saberes, em que o saber cientifico possa
dialogar com o saber laico, com o saber popular, com o saber dos indigenas,
com o saber das populac¢fes urbanas marginais, com o saber camponés.

Arjona (2017), também refere-se a necessidade do didlogo dos saberes no
estabelecimento das agdes de saude: “O empoderamento da populagdo, através do encontro de
saberes técnico-cientificos com saberes populares, frente a questdes relacionadas aos riscos a
saude humana ¢ base para refletir sobre a concepcao de vigilancia popular em satde”.

Além de tornar a comunidade empoderada, hd outra necessidade, Fonseca (2010)
afirma que o estabelecimento de acGes voltadas para melhoria das condi¢fes de saude deve se

desenvolver simultaneamente & melhoria da relagdo humana para com 0s recursos naturais:

Cabe acrescentar, entretanto, que todas as acGes de melhoria ambiental,
voltadas para a saude humana favoreceram muito a melhoria da vida, mas
ndo devem ser desenvolvidas separadamente do cuidado e preservacdo do
mesmo. Sem um ambiente equilibrado e preservado, nenhuma acéo de
promocao e protecdo da salde e a prevencdo da doenca estardo garantidas, ja
que a desconsideragdo deste fator, em longo prazo, pode comprometer a
manutencdo dos recursos naturais basicos para a subsisténcia da vida no
planeta.

Neste contexto em que o cidaddo necessita melhorar sua relacdo com o meio e
integrar-se ao didlogo com o0s saberes populares, é oportuno remeter-se a Faria e Neto (2006)
guando conceituam o Diagndstico Rural Participativo (DRP) e determina sua importancia no
envolvimento da populacéo, trazendo a tona a figura de cidaddos ativos e transformadores da
realidade.

A utilizacdo da ferramentas como o0 mapa falado permite uma abordagem da realidade
baseada nas dimensOes de espaco, tempo, fluxo e relagdes; sua aplicabilidade simples e de
facil aceitacdo nas atividades educativas coletivas possibilita uma melhor visualizacdo das
informacdes discutidas pelo grupo, bem como promove a expressdo de opinides, através da
edificacdo do diélogo franco e produtivo (FARIA e NETO, 2006).

Essa ferramenta tem o intuito de promover a exteriorizacdo das problemaéticas da
realidade da comunidade na dimensdo do espago; é uma ferramenta de execugéo simples, sem
necessidades de recursos onerosos — utilizam-se de instrumentos moveis como barbantes,
folhas, pedras, fitas, o que possibilita facilidade nas modificacdes necessarias — ele representa
um diagnostico da realidade local e atua na dindmica como mediador e impulsionador das
discussdes, no sentido de promover o aprendizado significativo de cada item representado no
diagrama (FARIA e NETO, 2006).
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Diante do exposto, torna-se imprescindivel a realizacdo de atividades educativas que
envolvam a comunidade no sentido de promover a consciéncia do uso racional da agua,
pautado no desenvolvimento sustentavel; espera-se que, com a insercdo da comunidade na
gestdo das acOes de saude, haja maiores possibilidades de promover mudangas no
comportamento humano para a preservacao dos recursos hidricos.

Acéo 1: Estabelecer rotina de educagdo em saide com a comunidade

e Objetivo(s): Conscientizar a populacdo acerca do consumo seguro da &gua;
intensificar a articulacdo entre saide e comunidade a fim de preparé-la para eventos
futuros e reduzir sua exposicdo aos impactos decorrentes da seca e estiagem;
minimizar ou prevenir os efeitos nocivos da seca por meio da atuacdo na iminéncia do
desastre.

e Responsavel(is) pela acdo: profissionais do setor de Vigilancia em Salde;
profissionais da Atencdo Priméaria em Saude.

e Publico-alvo: comunidade em geral, especialmente as que fazem uso de fontes
alternativas de agua.

e Estratégia(s): realizacdo de mapa falado (DRP), programacdo de encontros, rodas de
conversa, com participagédo ativa dos integrantes — baseados em metodologia ativa de
ensino, em detrimento do método tradicional; abordagem acerca do manuseio e
armazenamento adequado da &gua, cuidados com reservatérios e tratamento
intradomiciliar da &gua para consumo humano, uso racional da agua, preservacao do
meio ambiente, influéncia do comportamento humano na escassez de recursos
hidricos; construcdo coletiva de materiais de sensibilizacdo (folhetos, adesivos etc.) e
elaboracdo a distribuicdo de informacdo anexa a conta de &gua; elaboracdo e
divulgacdo de materiais educativos (cartilhas, folders, spot de radio etc.) no site da
Prefeitura de Pedra Azul e meios de comunicacdo de uso geral da populacdo sobre o
uso racional da agua, reflexdo sobre as atividades industriais que consomem e poluem
muita agua, tratamento de agua proveniente de fontes alternativas, preparo de
alimentos; orientacdo acerca dos cuidados com os cultivos agricolas domiciliares para
subsisténcia, agrotdxicos que poluem solos e aguas, criagdo de animais, articulado
com 0s servigos que prestam cuidados sociais & comunidade (CRAS, CREAS) e
sindicatos rurais; articulagdo com os moradores, lideres de comunidade, Conselho
Municipal de Saude, sociedade civil, a fim de conseguir adeptos para a vigilancia dos

sistemas de abastecimento para identificacdo de irregularidades;
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Recurso(s) necessario(s): material audiovisual.

Periodicidade: Mensal.

Prazo: Inicio imediato, por tempo indeterminado.

Resultado(s) esperado(s): Minimizar os impactos a saude decorrentes da situacéo de
seca e estiagem através do fortalecimento da capacidade de atuacdo da comunidade e
populacgdes vulneraveis.

Avaliacdo: Monitoramento semestral dos indicadores de salde relacionados aos

impactos da seca e estiagem.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

A &gua é considerada um recurso natural que se renova no seu ciclo hidrolédgico e, em
suas condicdes de potabilidade exigidas pelas legislacdes vigentes, € definida como direito de
todas as pessoas.

Numa percepcdo global, ha uma preocupacdo constante em torno da escassez dos
recursos hidricos; porém, vale ressaltar que, a indisponibilidade de agua em quantidade e
qualidade necessarias a subsisténcia pode estar relacionada ndo sé as situacdes de seca e
estiagem, mas, também, as desigualdades socioeconémicas, a gestdo dos recursos em geral e
ao comportamento humano para com 0s recursos naturais.

No contexto da escassez de recursos hidricos, hd uma infinidade de problemas
decorrentes que afetam direta e indiretamente as condi¢des de saude da populacéo, levando a
condicBes nocivas a qualidade de vida da populacdo de Pedra Azul — ja caracterizada por sua
vulnerabilidade social e geogréfica.

Diante disso, considera-se a grande responsabilidade e potencialidade do setor salde,
por meio do desenvolvimento de uma Vigilancia Participativa em Saude, no estabelecimento
de um Projeto de Intervencdo, cujas acdes estejam voltadas para a protecdo da satde humana,
bem como sua sistematizagéo, a fim de haja uma efetiva reducdo dos danos causados pelas
situacOes de seca e estiagem.

A configuracdo das acGes que geram resultados a curto, médio e longo prazo sdo de
extrema importancia, uma vez que enfatizam a educacdo permanente e a educacdo em salde.
Essas agOes apresentam efetiva possibilidade de interferir diretamente na ressignificacéo
acerca da relacdo entre o ser humano e seu ambiente de vida. Vale ainda ressaltar que o
enfoque ecossisttmico em salde, incorporado a essas atividades, pode trazer impactos
significativos na interacdo entre ser humano e o seu meio, que representa sua fonte de vida,
por meio da concepg¢édo do conceito de corresponsabilidade para com a satde humana.

A utilizacéo de ferramentas metodoldgicas propostas no DRP para a abordagem com a
populacédo rural, traz para o projeto de intervencdo um carater flexivel e participativo, uma
vez que a contribuicdo da comunidade é de extrema relevancia para 0 sucesso no
planejamento das ag¢Ges de saude, por meio da reflex&o e discusséo.

As acdes elencadas s@o baseadas nas necessidades locais do municipio e embasadas
nas diretrizes do Plano de Contingéncia para Emergéncia em Saude Publica por Seca e
Estiagem. A implementacgdo delas se dard de maneira continua na perspectiva de aumentar a

capacidade de resposta da populacdo diante das repercussdes negativas da escassez hidrica,
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promover melhorias nas condigdes de salde e de vida dos municipes, além de estabelecer

relagbes harmonicas entre comunidade e meio ambiente.

32



REFERENCIAS

ATLAS DO DESENVOLVIMENTO HUMANO NO BRASIL. Rio de Janeiro, PNUD, IPEA,
Fundacao Jodo Pinheiro, 2010. Disponivel em:
http://www.atlasbrasil.org.br/2013/pt/perfil_m/pedra-azul_mg. Acesso em: 23/09/19 as 23:17.

ARJONA, Felipe Bagatoli Silveira. O espaco da/na vigilancia popular em saiide: Construcao
tedrica inicial. Historia, Natureza e Espaco - Revista Eletrénica do Grupo de Pesquisa
Niesbf, [s.l.], v. 6, n. 2, p.3-15, 28 jun. 2018. Universidade de Estado do Rio de Janeiro.
http://dx.doi.org/10.12957/hne.2017.35269.

BOLETIM DE PESQUISA E DESENVOLVIMENTO: indices Pluviométricos em
Minas Gerais. Sete Lagoas: Embrapa, v. 1, n. 1, dez. 2010. Disponivel em:
https://www.embrapa.br/busca-de-publicacoes/-/publicacao/879085/indices-pluviometricos-
em-minas-gerais. Acesso em: 23 set. 20109.

BRASIL (Estado). Portaria n® 2.914, de 12 de dezembro de 2011. DispGe sobre 0s
procedimentos de controle e de vigilancia da qualidade da agua para consumo humano e seu
padrdo de potabilidade. Brasilia, DISTRITO FEDERAL: DOU, 2011.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. . Politica Nacional de Educacio Permanente em
Saude. Brasilia: Editora Ms — Os 2009/0053, 2009. 48 p. (Série B. Textos Basicos de Saude
Serie Pactos pela Saude 2006, v. 9).

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. (Ed.). Plano de Contingéncia para Emergéncia em
Saude Puablica por Seca e Estiagem. Brasilia: Editora Ms, 2015. 59 p.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Sadde. Programa Nacional de
Vigilancia em Saude Ambiental Relacionada a Qualidade da Agua para Consumo Humano -
VIGIAGUA. Brasilia, DF, 2005. 106 p.

BRASIL. Organizacdo Mundial da Satde - OMS. Ministério da Saude (Ed.). Agua e
Saude. 2015. Disponivel em: http://docplayer.com.br/50665477-Agua-e-saude-30-05-2001-
brasil.html. Acesso em: 23 set. 2019.

BRASIL. Organizacdo Pan-americana da Saude. Ministério da Saude (Ed.). Atuacao do
Setor Saude Frente a SituacOes de Seca: Série Desenvolvimento Sustentavel e Salde 3.
Brasilia: Ms, 2015. 54 p.

CARVALHEIRO, José da Rocha. Agua e satde: bens pablicos da humanidade. Estudos
Avancados, [s.l.], v. 29, n. 84, p.139-149, ago. 2015. FapUNIFESP (SciELO).
http://dx.doi.org/10.1590/s0103-40142015000200009.

FARIA, Andréa Alice da Cunha; NETO, Paulo Sérgio Ferreira. Ferramentas do dialogo -
qualificando o uso das técnicas do DRP: diagndstico rural participativo. Brasilia: MMA,;
IEB, 76 p., 2006. Acesso em: 23 set. 2019.

CAZAGRANDE, Géssica; PONTES, André. Application of situational strategic planning in
the pharmaceutical supply center of a midsize public hospital. Sistemas & Gestao, [s.I.], v.

33


http://www.atlasbrasil.org.br/2013/pt/perfil_m/pedra-azul_mg
http://dx.doi.org/10.12957/hne.2017.35269
http://dx.doi.org/10.1590/s0103-40142015000200009

13, n. 1, p.25-35, 10 mar. 2018. Laikos Servicos Ltda. http://dx.doi.org/10.20985/1980-
5160.2018.v13n1.1120.

ESPADA, Gildo Manuel. Guerras ou conflitos pela &gua a nivel internacional: em busca de
uma clarificacdo terminoldgica. Revista da Faculdade de Direito da UFRGS, Porto Alegre, n.
36, p. 164-182, ago. 2017.

ESPECIALIZACAO EM SAUDE DA FAMILIA.: Projeto de Intervencdo. S&o Paulo:
Universidade Federal de S&o Paulo, v. 1, n. 6, 2015. Trimenstral. Disponivel em:
unasus.unifesp.br. Acesso em: 23 set. 2019.

FAYER, Geane Cristina et al. CRISE HIDRICA: EVOLUCAO DOS DECRETOS
ESTADUAIS SOBRE ESCASSEZ HIDRICA EM MINAS GERAIS. In: 111 SIMPOSIO DE
RECURSOS HIDRICOS DA BACIA DO RIO PARAIBA DO SUL, 3., 2018, Juiz de

Fora. Artigo. Juiz de Fora: Ed.ufjf, 2018. v. 1, p. 1 - 14,

FONSECA, Ana Flavia Quintdo. SAUDE, AMBIENTE E ZOONOSES:: VISAO DOS
PROFISSIONAIS DE UMA REGIONAL DE SAUDE EM BELO HORIZONTE, 2010.
2010. 86 f. Dissertacdo (Mestrado) - Curso de Médica Veterinaria, Ciéncia Animal,
Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte, 2010. Cap. 10.

GRIGOLETTO, Jamyle Calencio et al. Gestdo das acdes do setor salde em situacdes de seca
e estiagem. Ciéncia & Saude Coletiva, [s.l.], v. 21, n. 3, p.709-718, mar. 2016. FapUNIFESP
(SciELO). http://dx.doi.org/10.1590/1413-81232015213.26212015.

IBGE. Censo Demografico 2010. Rio de Janeiro, 2010. Disponivel em:
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/mag/pedra-azul/panorama. Acesso em: 21 set. 2019. 22:10.

JACOBI, Pedro Roberto; EMPINOTTI, Vanessa Lucena; SCHMIDT, Luisa. Water Scarcity
and Human Rights. Ambiente & Sociedade, [s.l.], v. 19, n. 1, p.9-22, mar. 2016.
FapUNIFESP (SciELO). http://dx.doi.org/10.1590/1809-4422asoceditorialv1912016.

KURCGANT, Paulina. Administracéo de enfermagem — 12 ed., Sdo Paulo: Editora
Pedagdgica Universitaria, 1991.

LUCENA, Regina Glaucia Ribeiro de et al. Significados da agua na visao de liderancas de
salde. Saude e Sociedade, [s.1.], v. 22, n. 4, p.1193-1204, dez. 2013. FapUNIFESP
(SciELO). http://dx.doi.org/10.1590/s0104-12902013000400020.

PEDRA AZUL. Decreto n° 030/2019, de 13 de maio de 2019. Decreto Lei. Pedra Azul,
MINAS GERAIS, p. 1-5. Disponivel em:
http://www.pedraazul.mg.gov.br/img/Publicacoes/2019-05-
2008:42:22:000000decreto_30.pdf. Acesso em: 28 ago. 2019.

RAMOS, Carlos Frank Viga et al. Education practices: research-action with nurses of Family
Health Strategy. Revista Brasileira de Enfermagem, [s.l.], v. 71, n. 3, p.1144-1151, maio
2018. FapUNIFESP (SciELO). http://dx.doi.org/10.1590/0034-7167-2017-0284.

RIBEIRO, Luiz Gustavo Gongalves; ROLIM, Neide Duarte. PLANETA AGUA DE QUEM

E PARA QUEM: UMA ANALISE DAAGUA DOCE ENQUANTO DIREITO
FUNDAMENTAL E SUA VALORACAO MERCADOLOGICA. Revista Direito

34


http://dx.doi.org/10.20985/1980-5160.2018.v13n1.1120
http://dx.doi.org/10.20985/1980-5160.2018.v13n1.1120
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/mg/pedra-azul/panorama
http://dx.doi.org/10.1590/1809-4422asoceditorialv1912016
http://dx.doi.org/10.1590/s0104-12902013000400020
http://www.pedraazul.mg.gov.br/img/Publicacoes/2019-05-2008:42:22:000000decreto_30.pdf
http://www.pedraazul.mg.gov.br/img/Publicacoes/2019-05-2008:42:22:000000decreto_30.pdf

Ambiental e Sociedade, Caxias do Sul, v. 1, n. 7, p.7-33, 2017. Quadrimestral. Disponivel
em: http://www.ucs.br/etc/revistas/index.php/direitoambiental/article/view/4149/2912. Acesso
em: 23 set. 20109.

SANTOS, Boaventura de Sousa. Renovar a teoria critica e reinventar a emancipacao
social. Sdo Paulo: Boitempo, 2007. 126 p. ISBN 9788575590911 (broch.)

SILVA, Mariana Mendes; FERREIRA, Vanderlei de Oliveira. ANALISE COMPARATIVA
DO CLIMA DE ARACUAI, PEDRA AZUL E ITAMARANDIBA, NA PORCAO MINEIRA
DA BACIA DO RIO JEQUITINHONHA. Caderno de Geografia, Belo Horizonte, v. 21, n.
35, p. 56-73, 2011.

35



